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Abstract (Basic) : EP 369324 A 

The surgical instrument includes a body (1) with fixed (2) and 
movable jaws (4) . A control (6) is provided for operating these jaws, 
and a further device (40) locks the jaws together. 

The jaws are hinged together at the end of the body of the 
instrument, with the control extending to the opposite end of the 
instrument. The instrument may be introduced into the abdominal cavity 
via a tube, and operated externally. Once a sample of tissue has been 
gripped by the jaws, a cutting blade may be operated from the outer end 
of the instrument. 

USE - Surgical instrument for removal of tissue with the aid of 
endoscope, (llpp Dwg.No.1/9) 

Abstract (Equivalent) : EP 369324 B 

A surgical instrument for securing fixing members in body tissue, 
comprising: a) an elongated body (1) which at one distal extremity 
defines a part of an endoscope body comprising a first fixed elongated 
jaw (2) and comprising at least two rows of surgical staples along the 
length of the body, and which at a proximal extremity defines a part of 
a control body operated by a surgeon, b) a second elongated jaw (4) 
mounted so as to pivot on the said body about a pivot at the proximal 
extremity of the jaw, the lengths of the said first and second jaws 
being aligned with each other and along the orientation of the length 
of the body between an open position in which the distal extremity of 
the said second jaw is separated from the distal extremity of the first 
jaw, and a closed position in which the said second jaw is closed 




against the said fixed jaw and is aligned therewith, and c) control 
means which extend throughout the length of the said body, from the 
proximal extremity of the body to the distal extremity, for 
manipulation of the said jaws and the said staples at its distal 
extremity, and characterised in that the said control means comprise; 

(i) first control means for a first elongated control member (6) which 
extends from the control body part and which moves between a first 
position and a second position so as to control the pivoted position of 
the said second jaw relative to the said first fixed jaw, (ii) and in 
that the said first control means also comprises tubular stop means 

(40) which can be moved from the distal side from a released position 
which allows pivoting movement of the said second jaw into its open 
position to a locked position in which it bears against the said second 
jaw (4) preventing pivoting movement of the said second jaw from its 
closed position to its open position, (iii) and which comprises second 
control means for a second elongated control member (32) which extends 
across the said stopping means (40) and which can move in a 
longitudinal direction after the second jaw has been locked in such a 
way as to apply the said two rows of surgical staples to the body 
tissue which is pinched between the said jaws. 
(Dwg.1/9) 

Abstract (Equivalent) : US 5071430 A 

Includes an elongated body having a pair of pincer jaws connected 
to the distal end, with one jaw being fixed, and the other jaw being 
pivotally mounted at its proximal end for movement toward and away from 
the fixed jaws for gripping body tissue therebetween. A camming tube is 
provided for retaining the jaws in the closed position to firmly grip 
tissue . 

The instrument includes a knife for cutting the organ, and a tool 
which carries a cam for propelling suture clips into the tissue. The 
jaws, the knife and the suture clip application tool are all 
controllable from the proximal end by the surgeon to facilitate remote 
control when the instrument is inserted into a trocar or other guide 
tube . 

USE - For ablation of organs or parts of organs of for generally 
cutting and applying surgical clips to the organ or body tissue. 
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Description 

[.'invention a pour objet un instrument de chi- 
rurgie selon le prgambule de la revendication 1, 
pour chasser des glgments de fixation dans le tissu 
d'un corps. 

Un instrument de chirurgie selon le prgambule 
de la revendication 1 est dgcrit dans le brevet 
japonais JP-A-51 -149985. Ce document se rgffere a 
un instrument de piqOre, a etre employg dans un 
passage d'accessoires d'un endoscope flexible. 
L'instrument de piqOre comprend une plaque de 
support mobile ainsi qu'une structure a tenir des 
agrafes a former en s'y appuyant. D&s que la 
plaque de support est fermge sur de tissu, p.ex. un 
polype, un instrument coupeur est dgplacg du cote 
distal moyennant un poussoir afin de piquer et 
detacher le polype. 

La prgsente invention a ggalement pour objet 
un instrument de chirurgie dessing a ('ablation d'or- 
ganes ou de parties d'organes, notamment par des 
operations de pincement, d'agrafage et de coupe 
des tissus par acces endoscopique. 

Le procede classique d'intervention chirurgica- 
le mis en oeuvre pour I'ablation d'organes consiste 
a faire une incision, sur une longueur relativement 
grande, a opgrer sur I'organe dgfaillant en fonction 
du besoin, puis a suturer. 

On utilise de plus en plus pour la suture des 
appareils permettant I'agrafage au lieu de coudre a 
la main. 

Un dispositif permettant par exemple ce genre 
d'agrafage est dgcrit dans le brevet US-A-4 429 
695. 

Ce dispositif comporte deux machoires, res- 
pectivement fixe et mobile, la machoire mobile 
gtant articulee au niveau de son extremite arriere 
sur I'extremite libre correspondante d'une structure 
rgceptrice, dans laquelle est logge la machoire fixe. 

Par ailleurs, ces deux mSchbifes peuvent etre 
bloquges, i'une par rapport a I'autre, a I'aide d'une 
poignge qui est articulee sur la partie mediane de 
la machoire mobile et qui est susceptible de venir 
s'engager, par I'intermediaire d'ouvertures dgbou- 
chantes formant came, sur des tenons lateraux 
solidaires de la structure rgceptrice. 

Toutefois, ce dispositif ne donne pas entfere 
satisfaction puisqu'il est de dimension telle qu'il 
faut pratiquer des incisions importantes qui laissent 
des cicatrices genantes et peu esthgtiques. 

Ainsi, on cherche dgsormais a utiliser pour ce 
type d'intervention la technique dite endoscopique 
(laparoscopie, thoracoscopie, etc.). 

Cette technique d'intervention consiste a prati- 
quer, a 1'aide d'un trocart, par exemple dans la 
paroi de Pabdomen, plusieurs orifices les plus pe- 
tits possibles, a insurer dans certains de ces orifi- 
ces des instruments de prehension ou d'observa- 



tion, tel qu'un endoscope, puis a inserer dans 
d'autres orifices un ou plusieurs intruments de chi- 
rurgie, tous ces instruments coulissant au travers 
de tubes de passages de I'extgrieur de la paroi 

5 jusqu'a I'organe dgfaillant. 

Cette technique permet de rgduire de fagon 
considerable la grandeur de I'incision. Cependant, 
faute d'un instrument adapts et suffisamment mi- 
niaturise, son champ d'application est actuellement 

70 limite, elie exige une grande habilete du chirurgien 
et necessite un temps d'intervention assez long. 

II est ainsi le but de invention de proposer un 
instrument d'agrafage endoscopique qui permet au 
chirurgien le degre de commande recherche, ainsi 

is qu'une possibility de fermer et relacher, en repeti- 
tion, les machoires, afin de faire Pepreuve, jusqu'a 
ce que le chirurgien est satisfait de la realisation 
correcte et precise de I'operation de fermeture des 
machoires. 

20 Ce but est atteint moyennant un instrument de 
chirurgie, qui presente les caractgristiques definies 
dans la revendication 1 . 

Selon une caracteristique particuliere de I'in- 
vention, la machoire mobile a la forme d'un levier 

25 coude dont un bras forme la machoire proprement 
dite, tandis que I'autre bras est articulg de prefe- 
rence a la jonction entre la machoire fixe et I'extre- 
mite avant du corps de l'instrument. 

Selon une autre caracteristique, le moyen de 

30 commande de la machoire mobile est constitue par 
une tige rigide attelee a cette machoire, au proche 
de !a jonction entre les deux bras prgcit£s, cette 
tige etant logge a I'interieur du corps de l'instru- 
ment dans lequel elle peut coulisser. 

35 L'invention sera mieux comprise a la lecture de 
la description detaillge qui suit, prise en reference 
aux dessins annexgs qui sont donngs uniquement 
a titre d'exemple, et dans lesquels : 

- la figure 1 est une vue de cotg et partielle- 
40 meht en coupe de l'instrument selon l'inven- 
tion; 

- la figure 2 est une vue en coupe transversale 
faite suivant la ligne ll-il de la figure 1 et dans 
laquelle est reprgsentg en traits interrompus 

45 un couteau pouvant coulisser le long du 

corps de l'instrument; 

- la figure 3 est une vue en perspective gclatge 
de l'instrument selon l'invention, dans laquel- 
le les dimensions relatives des diffgrents glg- 

50 ments n'ont pas ete strictement respectees; 

et 

- les figures 4 a 9 repr£sentent respectivement 
diffgrentes phases d'une intervention chirurgi- 
cale menee avec l'instrument des figures 1 a 

55 3. 

Comme il est representg sur les figures 1 a 3, 
l'instrument de chirurgie selon l'invention comporte 
un corps ou partie rgceptrice 1 pourvu a son extrg- 
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mite avant do deux machoires respectivement fixe 
2 et mobile 4 t articles Tune par rapport k I'autre. 

La machoire mobile 4, qui peut etre actionn^e 
par des moyens de commande 6 d^bouchant k 
I'extremite arriere du corps 1, ptesente la forme 
d'un levier coude dont un bras 8 comporte les 
parties actives de pincement des tissus et forme la 
machoire proprement dite. 

L'autre bras 10 de ce levier coude est articuie 
a la jonction entre la machoire fixe 2 et I'extremite 
avant du corps 1 , sur la partie arriere de la machoi- 
re fixe 2. 

Comrne on le voit de la figure 2, le bras 
d'articulation 10 de la m§choire mobile 4, qui for- 
me la partie arriere de celle-ci , prSsente en direc- 
tion transversale la forme d'un "LT renverse, de la 
base duquel s'eleve une nervure de liaison 12. 

Cette nervure de liaison 12 recoit, par un mon- 
tage en chape, un etrier 13 menage dans le prolon- 
gement d'une tige rigide 14 qui constitue, avec un 
embout sprterique 16 visse sur celle-ci, les moyens 
de commande 6 de la machoire mobile 4. 

De ce fait, la tige 14 est attelee k la machoire 
mobile 4, au proche de la jonction entre les deux 
bras 8 et 10, par I'intermediaire d'un axe 18 reliant 
de facon articulde I'etrier 13 k la nervure 12. 

Par ailleurs, la tige 14 est logSe k I'interieur du 
corps 1, dans un orifice debouchant 20 de sorte 
que cette tige 14 peut coulisser librement dans le 
corps 1 . 

Les deux branches 10a et 10b du "U" formant 
le bras d f articulation 10 comportent respectivement 
un atesage lateral debouchant 22 dans lequel peut 
etre log6 un pivot 24 solidaire de la m§choire fixe 
2. Chaque pivot 24 est par exemple forme d'une 
vis engagee dans un filetage de la machoire fixe 2 
et dont la tete 26, qui de preference est rectifi§e, 
est log6e dans un des alesages 22, notamment par 
un ajustement glissant. 

Par ailleurs, on remarquera que le "U" de la 
partie arriere de la m§choire mobile 4 vient avanta- 
geusement coiffer la partie arriere correspondante 
de la machoire fixe 2. 

Le corps de I'instrument, ainsi que la machoire 
fixe 2 qui vient de matiere avec celui-ci, sont 
constituSs de deux pieces P1 et P2 que Ton peut 
assembler selon leur longueur. 

Ainsi, on comprendra que le montage du "IT 
sur la partie arriere de la machoire fixe 2 contribue 
au maintien en position fixement accole'es des 
deux pieces P1 et P2. 

Bien entendu, ces deux pieces peuvent com- 
prendre sur leurs flancs lateraux respectifs des 
plots et des evidements correspondants, suscepti- 
bles de s'engager mutuellement pour procurer un 
effet de centrage. 

Si I'instrument selon I'invention n'a pas pour 
vocation k etre rgutilise\ mais doit etre jete apres 



I'intervention chirurgicale, une colle appropri^e 
peut etre disposed entre les deux flancs des pie- 
ces P1 et P2. 

Toutefois, si cet instrument doit etre nettoye" et 

5 sterilise, et done s'il doit §tre de*monte\ des vis 
noy£es 28 qui sont engagers dans des filetages 
correspondants peuvent etre pr^vues dans des re- 
gions appropriees du corps 1 de I'instrument et de 
la machoire fixe 2. 

w On pr^cisera aussi que les deux vis 24 formant 
les pivots de la machoire mobile 4 peuvent etre 
remptactees par un boulon qui traverse un atesage 
menage* dans la partie arriere de la m§choire fixe 
2, et dont la tete et I'ecrou sont convenablement 

J5 rectifies. La mise en place de ces elements de 
construction est k la portee de I'homme de Tart, si 
bien que ces elements n'ont pas ete representes 
ici de fagon detailtee. 

Le corps 1 de I'instrument et la m£choire fixe 2 

20 comportent interieurement une premiere cavite lon- 
gitudinale de guidage 30 servant k recevoir et a 
guider un outil 32 d'agrafage, cette cavite 30 qui 
comporte de preference une section transversale 
rectangulaire, traversant de bout en bout le corps 1 

25 et la machoire fixe 2. 

Des lors, la cavite 30 debouche, d'un cote, k 
I'extremite arriere du corps 1 de I'instrument, et du 
cote oppose, dans un evidement 34 qui est mena- 
ge dans la machoire fixe 2, jusqu'Si son extremite 

30 avant, et qui est de preference plus haut que la 
cavite 30. 

Ainsi, I'extremite arriere 33 de I'outil 32 peut k 
son tour deboucher k I'extremite arriere du corps 1 
de I'instrument, tandis que Textremite avant de cet 
35 outil 32 porte une came 36 de declenchement des 
agrafes, qui est logee dans revidement 34. 

Cet evidement 34 debouche lui-meme dans 
une fosse 38 nrtenagee dans la machoire fixe 2. 

La fosse 38 est conforrrtee pour recevoir un 
40 magasin d'agrafes qui peut etre recharge dans 
celle-ci. 

Ce magasin n'a pas ete represente. L'orienta- 
tion des agrafes dans la fosse 38 est representee 
schematiquement sur les figures 6 & 9, par rapport 
45 k une section d'un organe G k couper. Ces agrafes 
sont generalement prevues sur deux rangees paral- 
lels decatees dans la longueur, et sont orientees 
parallelement k I'instrument. 

On remarquera que I'ensemble cavite 30 - evi- 
50 dement 34 - fosse 38 forme un orifice de section 
variable, apte a recevoir les moyens d'agrafage. 

L'instrument de chirurgie selon I'invention com- 
porte de plus des moyens de serrage des deux 
m§choires 2 et 4 formant pince, notamment lors- 
55 qu'elles emprisonnent les tissus d'un organe. 

Ces moyens de serrage sont constitues par un 
tube 40 monte coulissant autour du corps 1, 
coaxialement k celui-ci. Une extremite avant d'ap- 
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pui 42 de ce tube 40 est apte b venir s'engager sur 
la partie arrfere des machoires fixe 2 et mobile 4, 
lorsque ces machoires sont ferm^es, comme il est 
represents sur la figure 1 . 

Cette extr6mit6 avant 42 du tube 40 comporte 
int^rieurement une region au moins partiellement 
troncdnique 44 qui est conformSe pour venir 
s'ajuster sur des regions partiellement tronconi- 
ques correspondantes 46 et 48, m6nag6es respec- 
tivement sur les parties arrifcres des machoires fixe 
2 et mobile 4. 

Ce tube de serrage 40 comporte de plus des 
filets intSrieurs 50 prSvus pour venir s'engager 
dans des secteurs extSrieurement filers 52 et 54 
manages au moins partiellement sur le pourtour 
extSrieur du corps 1 . 

La longueur du tube de serrage 40 est choisie de 
telle sorte que Pextremite arrfere de ce tube 40, qui 
comporte un renflement 74 venu de matifere et 
formant bague de commande, puisse etre accessi- 
ble au chirurgien lorsque {'instrument est insere 
dans un tube de trocart 70, I'instrument etant 
conforme pour etre apte & coulisser dans ce tube 
70. 

On observera que le corps 1 et la pince 2, 4 
lorsqu'elle est fermSe, component en section trans- 
versale un pourtour ext^rieur partiellement circulai- 
re, raccorde a des mSplats lateraux 56, 58 prati- 
ques sur toute la longueur de I'instrument. 

Ainsi, ces mSplats 56, 58 torment chacun une 
face laterale dans laquelle peut etre m^nagee une 
rainure longitudinale 60 par exemple en forme de 
queue d'aronde. 

Sur la figure 2, il n'a 6X6 represents que deux 
rainures 60, etant bien entendu que plusieurs rainu- 
res peuvent etre prevues sur une face 56, 58, voire 
sur les deux faces 56 et 58. 

Cette rainure longitudinale 60 est destinSe & 
recevoir un couteau 62 introduit depuis PextrSmite 
arri&re du corps T, et suffisamment long pour que 
sa lame 64 puisse, d'une part, atteindre la zone de 
pincement des tissus entre les deux machoires 2 
et 4, tout en etant d'autre part commandSe depuis 
Pextremite arrfere du corps 1 de I'instrument. 

Les dimensions diamStrales du corps 1 de 
I'instrument, au niveau de ses regions cirulaires 57 
et 59, sont infSrieures aux dimensions diamStrales 
correspondantes des regions circulaires 61 et 63 
de la pince formSe par les machoires 2 et 4 
rSunies. 

De ce fait, lorsque I'instrument est insere dans 
le tube de guidage 70 qui traverse les tissus et qui 
est laissS en place lors de P operation au niveau de 
la cavite abdominate, le tube de serrage 40 peut 
passer et coulisser librement entre le corps 1 et le 
tube 70, coaxialement h ceux-ci. 

Qui plus est, pour faciliter la manipulation du 
corps 1 de I'instrument selon I'invention par un 



chirurgien, ce corps 1 comporte deux secteurs 
moletSs dSmontables 72 et 73. 

Ces secteurs 72 et 73 lorsqu'ils sont dSmontSs 
permettent le coulissement vers Parrfere du tube 
5 de serrage 40, en vue du dSmontage complet de 
I'instrument. 

En observant les m§choires fixe 2 et mobile 4, 
on remarquera qu'elles comportent deux ergots 
saillants 76 et 78 entre lesquels peuvent venir se 

70 loger les tissus & agrafer. 

Ces ergots 76 et 78 sont menages sur la 
m£choire fixe 2 pour dSfinir une zone d'agrafage et 
its font saillie de celle-ci en direction de la m£choi- 
re mobile 4. Ces ergots 76 et 78 s'Stendent trans- 

75 versalement sur la machoire fixe 2, partiellement 
sur la largeur de cette derniere. 

Ainsi, on remarquera qu'entre ces ergots 76, 
78, et de part et d'autre de ceux-ci, s'etendent des 
plans de reception des tissus 80, 82. 

20 La machoire mobile 4 comporte deux Svide- 

ments 86 et 88 formes pour recevoir respective- 
ment les ergots 76 et 78. 

Entre ces evidements est prevue une platine 
84 sur laquelle viendront se reformer, lors de la 

25 phase d'agrafage, les agrafes contenues dans la 
fosse 38. 

La fosse 38 dSbouche entre les ergots 76, 78, 
en regard de la platine 84 de la machoire mobile 4, 
c'est-Si-dire dans la zone d'agrafage des tissus. 

30 Pour definir la distance de pincement des tis- 
sus entre les machoires fixe 2 et mobile 4, une 
butSe 90 qui est fixe ou r&glable est prSvue k 
Pextremite avant, de preference, de la m§choire 
mobile 4, en regard de Pextremite correspondante 

35 de la machoire fixe 2. On remarquera par ailleurs 
qu'a Pextremite avant de la machoire fixe est fixS 
(par collage, vissage ou analogue) un embout P3 
d'une forme partiellement spherique pour Sviter de 
blesser des organes lors de Pindroduction de Pins- 

40 trument dans la paroi abdominale, par PintermSdiai- 
re du tube de trocart 70. 

L'embout P3 ferme i'orifice de reception des 
moyens d'agrafage, et plus particulierement il fer- 
me Pevidement 34. II sert ainsi d'SISment de pro- 

45 tection et de butSe susceptible d'accueillir la pointe 
avant de la came 36 en fin de course, pour empe- 
cher que celle-ci ne sorte de I'instrument et pour 
eviter toute blessure des tissus. 

On a represents sur les figures 4 & 9 Pinstru- 

50 ment selon I'invention dans ses diffSrentes phases 
de fonctionnement. 

On remarquera que dans toutes ces phases 
opSratoires, la partie arrfere 74 du tube de serrage 
40 (qui est extSrieurement moletee), l'embout 

55 spherique 16 (formant le moyen de commande 6 
de la pince 2, 4), PextrSmitS arrtere 33 de I'outil 32, 
ainsi que le couteau 62 sont accessibles et mani- 
pulates par un chirurgien depuis I'exterieur de la 
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cavite abdominals C qui est representee partielle- 
ment sur les figures 4 a 9. 

Le fonctionnement de Instrument selon In- 
vention est le suivant : 

Tout d'abord, un tube de trocart 70 est mis en 
place de fagon classique pour p6n6trer la cavite 
abdominals C, au travers de la paroi abdominale P 
representee ici partiellement. 

Ensuite, Pinstrument selon I'invention, dont les 
machoires 2 et 4 sont fernrtees, est inseVe' a Tinte- 
rieur du tube 70. ^instrument dans son integralite, 
a savoir les pinces 2, 4 puis le corps 1 entoure* du 
tube de serrage 40, est inseVe' par coulissement a 
Tinterieur du tube de guidage 70 en direction de 
I'organe a operer G. 

Apres que les m§choires 2 et 4 aient passe 
rextre*mite avant du tube de guidage 70 (figure 4), 
le moyen de commande 6 de la machoire mobile 4 
est tire* vers Tarrisre afin d'ouvrir les machoires 2, 
4 et d'amener entre elles les tissus de I'organe G. 

Comme le represente la figure 5, des que les 
tissus sont loges dans la zone d'agrafage (ergots 
76, 78 de la machoire 2), le moyen de commande 
6 est pousse vers Tavant afin de fermer la machoi- 
re mobile 4 sur la machoire fixe 2, le tube de 
serrage 40 est pousse* en direction des machoires 
qui sont dans leur position ferrrtee, jusqu'a ce que 
les filets interieurs 50 (figure 1) du tube de serrage 
40 rencontrent les secteurs filetes 52, 54 du corps 
1 de instrument. 

A ce moment, on fait tourner le tube de serra- 
ge 40 pour engager les filets 50, 52 et 54, jusqu'a 
ce que les parties tronconiques 44 du tube de 
serrage 40 et 46, 48 des machoires 2, 4 viennent 
en contact et cr^ent un couple resistant suffisant. 
Etant donne que Tangle de ces parties tronconi- 
ques est prevu pour etre autoserrant, les machoi- 
res 2,4 sont immobilis^es I'une contre I'autre et 
maintiennent fixement compressed entre elles une 
premiere section de I'organe G a agrafer. 

Les tissus etant immobilises, I'extr6mite 33 de 
i'outii 32 est poussee vers I'avant afin que la came 
36 vienne declencher les agrafes contenues dans 
la machoire fixe 2. 

Ensuite, comme represente sur la figure 6, 
Toutil 32 est tire vers I'arriere, le tube de serrage 
40 est d£visse\ puis il est convenablement tire 
jusqu'a Iib6rer les machoires 2 et 4. Le moyen de 
commande 6 est alors tire pour ouvrir la machoire 
mobile 4. 

L'instrument peut alors etre retire de la cavite 
abdominale pour §tre recharge (ou remplace par 
un deuxieme instrument identique, charge). 

Une premiere rangee d'agrafes etant posee, on 
deplace instrument vers le cote, generalement en 
I'obliquant sensiblement, jusqu'a disposer une nou- 
velle partie des tissus encre les machoires 2 et 4 
(figure 7). 



La pince 2, 4 etant convenablement position- 
nee (une partie des tissus etant de nouveau dans 
la zone d'agrafage), on la referme en actionnant de 
nouveau les moyens de commande 6 vers I'avant 

5 (figure 8), puis on la bioque en avangant et en 
vissant le tube de serrage 40 pour venir faire 
cooperer les parties troncdniques autoserrantes. 
Une nouvelle partie de I'organe G etant fortement 
immobilisee, on actionne de nouveau les moyens 

10 d'agrafage en poussant I'outii 32. 

Une deuxieme rangee d'agrafes etant posee, 
on actionne le couteau 62 qui est de preference 
prepositionne sur le cdte du corps 1. Le couteau 
62 peut §tre amene en cours d'operation sur I'ins- 

75 trument. Une partie de guidage du couteau 62 
etant engagee dans la rainure laterale 60 (figures 1 
et 3) on fait coulisser ce couteau lateralement sur 
le corps 1 , a Tinterieur du tube de serrage 40 pour 
amener la partie tranchante 64 de ce couteau entre 

20 les deux rangees d'agrafes prealablement posees. 

Comme represente sur la figure 9, le couteau 
62 est ensuite tire vers I'arriere. Le tube de serrage 
40 est devisse par action sur la bague 74, puis il 
est tire, et enfin les moyens de commande 6 de la 

25 machoire mobile 4 ainsi que Toutil 32 sont tires 
vers Texterieur. L'ablation etant realises, la partie 
coupee de I'organe G est saisie par une pince 100 
qui a ete de meme introduite par un tube de 
trocart, au travers de la paroi abdominale. Les deux 

30 machoires 2, 4 sont ensuite ramenees Tune vers 
Tautre par actionnement des moyens de comman- 
de 6 et instrument de chirurgie selon invention 
est sorti de la cavite abdominale C au travers du 
tube de guidage 70. Le tube de guidage 70 est 

35 ensuite enleve de la paroi abdominale P. On re- 
marquera done que dans ce procede on a tout 
d'abord pose une premiere rangee d'agrafes, puis 
on a deplace instrument pour poser une deuxieme 
rangee a cdte de la premiere, ce qui a permis au 

40 chirurgien de s'assurer, a chaque stade de Topera- 
tion, de la qualite de Tagrafage. Ensuite, on a 
coupe entre les deux rangees d'agrafes pour deta- 
cher la partie defailiante de I'organe G. Ainsi, on a 
evite tout risque d'epanchement a Tinterieur de la 

45 cavite abdominale C puisqu'il a ete possible de 
verifier la qualite de Tagrafage. 

Par ailleurs, etant donne la construction parti- 
culierement compacts du corps 1 de instrument 
et des machoires 2 et 4, instrument peut etre 

so manipuie avec precision par le chirurgien. Ds plus, 
les moyens de serrage tels qu'ils sont congus, 
offrent un serrage suffisant des deux m£choires 
Tune sur Tautre, ce qui contribue bien entendu a 
accroltre Tefficacite de Tagrafage. 

55 
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Revendications 

1. Un instrument de chirurgie pour chasser des 
elements de fixation dans le tissu d'un corps, 
comprenant: 

(a) un corps allonge* (1) a une extremite 
distale, qui dSfinit une partie de corps en- 
doscopique qui comprend une premiere 
machoire allong^e fixe (2) et comporte au 
moins deux rangees des agrafes chirurgica- 
les le long de la longueur du corps, et a 
une extremite proximale, qui d^finit une par- 
tie de corps de commande a §tre actionn§e 
par un chirurgien; 

(b) une deuxieme machoire allong^e (4) 
montee a un mouvement pivotant sur ledit 
corps autour d'un pivot a I'extremite proxi- 
male de la machoire, les longueurs desdites 
premiere et deuxieme mSchoires etant ali- 
gners Tune sur I'autre et sur I'orientation de 
la longueur du corps, entre une position 
d'ouverture, a laquelle I'extremite distale de 
ladite deuxieme machoire est ecartee de 
I'extremite distale de la premiere machoire, 
et une position de fermeture, a laquelle 
ladite deuxieme machoire est ferm6e contre 
ladite machoire fixe, en alignement sur la 
derniere; et 

(c) des moyens de commande qui s'eten- 
dent au travers de la longueur dudit corps, 
de I'extremite proximale a I'extremite distale 
du corps, pour la manipulation desdites ma- 
choires et desdites agrafes a son extremite 
distale, et caracterise en ce que lesdits 
moyens de commande comprennent: 

(i) des premiers moyens de commande a 
un premier element de commande allon- 
ge (6), qui s'etend de la partie de corps 
de manipulation et qui est mobile entre 
une premiere position et une deuxieme 
position afin de commander la position 
pivotee de ladite deuxieme machoire, re- 
lative a ladite premiere machoire fixe; 

(ii) et en ce que lesdits premiers moyens 
de commande comprennent de plus un 
moyen d'arr§t tubulaire (40) mobile du 
c6te distal, d'une position de rel£che- 
ment, qui permet le mouvement pivotant 
de ladite deuxieme machoire dans sa 
position d'ouverture, a une position de 
blocage, a laquelle il porte contre iadite 
deuxieme machoire (4) en empechant un 
mouvement pivotant de ladite deuxieme 
m&choire en depart de sa position de 
fermeture vers sa position d'ouverture; 

(iii) et qu'il comprend des deuxiemes 
moyens de commande a un deuxieme 
element de commande allonge (32) qui 



s'etend au travers desdits moyens d'arret 
(40) et qui est mobile, en sens longitudi- 
nal, apres le blocage de la deuxieme 
machoire, de fagon a appliquer lesdites 
5 deux rangees des agrafes chirurgicales 

au tissu du corps, qui est pince entre 
lesdites mSchoires. 

2. Instrument selon la revendication 1 , caracterise 
10 en ce que la machoire mobile (4) a la forme 

d'un levier coude dont un bras (8) forme la 
mSchoire proprement dite, tandis que I'autre 
bras (10) est articuie de preference a la jonc- 
tion entre la mSchoire fixe (2) et I'extremite 
75 avant du corps (1 ) de instrument. 

3. Instrument selon la revendication 2, caracterise 
en ce que le moyen de commande (6) de la 
machoire mobile (4) est constitue" par une tige 

20 rigide atteiee a cette machoire (4), a proximite 

de la jonction entre les deux bras precites (8, 
10), cette tige (14) etant logee a I'interieur du 
corps (1) de Pinstrument dans lequel elle peut 
coulisser. 

25 

4. Instrument selon I'une des revendications 1 a 
3, caracterise en ce que la partie arriere de la 
m§choire mobile (4) presente, au moins en 
partie, la forme d'un "IT renverse qui coiffe la 

30 partie arriere de la machoire fixe (2), et dont 

chaque branche (10a, 10b) porte respective- 
ment un orifice lateral debouchant (22) dans 
lequel est loge un pivot (24) solidaire de la 
mlchoire fixe (2). 

35 

5. Instrument selon la revendication 4, caracterise 
en ce que les deux pivots (24) sont formes par 
des vis dont la tete (26) est logee dans I'un 
des orifices correspondants (22) des branches 

40 du "IT, avec un ajustement glissant. 

6. Instrument selon I'une quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que 
les moyens de serrage sont constitu^s par un 

45 tube (40) monte coulissant autour du corps (1) 

de Pinstrument et dont une extremite d'appui 
avant (42) presente interieurement une region 
au moins partiellement troncdnique (44) qui est 
susceptible de venir s'ajuster sur des regions 

50 tronconiques correspondantes (46, 48) mena- 

gees sur la partie arriere des machoires res- 
pectivement fixe (2) et mobile (4). 

7. Instrument selon la revendication 6, caracterise 
55 en ce que le tube de serrage (40) comporte 

des filets interieurs (50) aptes a venir s'enga- 
ger dans des secteurs exterieurement filetes 
(52, 54), menages au moins partiellement sur 
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le pourtour exterieur du corps (1) de I'instru- 
ment. 

a Instrument selon Tune quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que le 
corps (1) de Pinstrument et les machoires fixe 
(2) et mobile (4) component un pourtour au 
moins partiellement circulate, associe a deux 
meplats longitudlnaux (56, 58). 

9. Instrument selon la revendlcation 8, caracterise 
en ce que le corps (1) comporte au niveau de 
ses regions circulaires (57, 59) des dimensions 
diam&rales ext6rieures inf6rieures a celles des 
regions circulaires (61 , 63) de la pince form^e 
par les machoires (2, 4) rSunies, pour permet- 
tre le passage du tube de serrage (40) entre le 
corps (1) de I'instrument et un tube de guidage 
ou trocart (70). 

10. Instrument selon Tune quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que la 
machoire fixe (2) vient de matfere avec le 
corps (1) de I'instrument. 

11. Instrument selon Tune quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que le 
corps (1) de Instrument et la ma'choire fixe (2) 
sont formes de deux pieces (P1, P2) assem- 
blies selon leur longueur. 

12. Instrument selon la revendication 11, caracteri- 
se en ce que les deux pieces (P1 , P2) formant 
le corps de instrument et la ma'choire fixe (2) 
sont maintenues fixement accoiees au moins 
par leur engagement dans le "U" de montage 
de la partie arriere de la machoire mobile (4). 

13. Instrument selon Tune quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce le 
corps (1) de I'instrument et la m§choire fixe (2) 
comportent un premier orifice longitudinal (30, 
34), de preference rectangulaire, dans laquelle 
peut coulisser un outil (32) dont une extremite 
(33) debouche a Textremite arri§re dudit corps 
(1), tandis que I'autre extremite porte une 
came (36) de dedenchement des agrafes. 

14. Instrument selon la revendication 13, caracteri- 
se en ce que I'orifice precite (30, 34) est de 
plus forme par une fosse (38) menagee dans 
la m&choire fixe (2) et apte a recevoir un 
magasin d'agrafes rechargeable. 

15. Instrument selon la revendication 14, caracteri- 
s§ en ce que la fosse (38) debouche dans une 
zone d'agrafage, en regard d'une platine (84) 
de la mlchoire mobile (4), destinee a reformer 



les agrafes. 

16. Instrument selon I'une des revendications pre- 
cedentes, caracterise en ce que le corps (1) 

s de I'instrument et la m£choire fixe (2) compor- 

tent au moins une rainure de guidage longitu- 
dinale (60) servant a maintenir un couteau 
(62), cette rainure (60) etant menagee sur au 
moins une face laterale (56, 58) de I'ensemble 

70 corps (1) - machoire fixe (2). 

17. Instrument selon Tune quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que 
I'une des mSchoires, de preference la mSchoi- 

T5 re fixe (2), comporte au moins deux ergots (76, 

78) entre lesquels viennent se loger les tissus 
de I'organe (G) a couper. 

18. Instrument selon Tune quelconque des reven- 
20 dications precedentes, caracterise en ce que la 

machoire mobile (4), de preference, comporte 
une butee (90) permettant de determiner la 
distance de pincement des tissus, entre les 
deux machoires. 

25 

19. Instrument selon I'une quelconque des reven- 
dications precedentes, caracterise en ce que 
I'extremite arrtere du corps de I'instrument 
comporte deux secteurs moletes demontables 

30 (73, 74) permettant le maintien de I'instrument 

ainsi que le demontage par coulissement arrifc- 
re du tube de serrage (40), sur ledit corps (1). 

Claims 

35 

1. A surgical instrument for securing fixing mem- 
bers in body tissue, comprising: 

a) an elongated body (1) which at one distal 
extremity defines a part of an endoscope 

40 body comprising a first fixed elongated jaw 

(2) and comprising at least two rows of 
surgical staples along the length of the 
body, and which at a proximal extremity 
defines a part of a control body operated by 

45 a surgeon. 

b) a second elongated jaw (4) mounted so 
as to pivot on the said body about a pivot at 
the proximal extremity of the jaw, the 
lengths of the said first and second jaws 

50 being aligned with each other and along the 

orientation of the length of the body be- 
tween an open position in which the distal 
extremity of the said second jaw is sepa- 
rated from the distal extremity of the first 

55 jaw, and a closed position in which the said 

second jaw is closed against the said fixed 
jaw and is aligned therewith, and 
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c) control means which extend throughout 
the length of the said body, from the proxi- 
mal extremity of the body to the distal ex- 
tremity, for manipulation of the said jaws 
and the said staples at its distal extremity, 5 
and characterised in that the said control 
means comprise: 

(i) first control means for a first elongated 
control member (6) which extends from 

the control body part and which moves 10 
between a first position and a second 
position so as to control the pivoted posi- 
tion of the said second jaw relative to the 
said first fixed jaw, 

(ii) and in that the said first control 75 
means also comprise tubular stop means 

(40) which can be moved from the distal 
side from a released position which al-. 
lows pivoting movement of the said sec- 
ond jaw into its open position to a locked 20 
position in which it bears against the said 
second jaw (4) preventing pivoting move- 
ment of the said second jaw from its 
closed position to its open position, (iii) 
and which comprises second control 25 
means for a second elongated control 
member (32) which extends across the 
said stopping means (40) and which can 
move in a longitudinal direction after the 
second jaw has been locked in such a 30 
way as to apply the said two rows of 
surgical staples to the body tissue which 
is pinched between the said jaws. 

An instrument according to claim 1, charac- 35 
terised in that the moving jaw (4) has the form 
of an angled lever of which one arm (8) forms 
the jaw proper, while the other arm (10) is 
hinged preferably at the junction between the 
fixed jaw (2) and the forward end of the body 40 
(1) of the instrument. 

An instrument according to claim- 2, charac- 
terised in that the control means (6) for the 
moving jaw (4) comprises a rigid rod linked to 45 
that jaw (4) in the vicinity of the junction be- 
tween the two aforesaid arms (8, 10), this rod 
(14) being housed within the body (1) of the 
instrument, in which it may slide. 

50 

An instrument according to any of claims 1 to 
3, characterised in that the rear part of the 
moving jaw (4) has at least in part an upside- 
down "IT shape covering the rear part of the 
fixed jaw (2), each limb (10a, 10b) of which 55 
respectively bears a lateral opening (22) in 
which is housed a pivot (24) which is integral 
with the fixed jaw (2). 



5. An instrument according to claim 4, charac- 
terised in that the two pivots (24) are formed 
by screws whose heads (26) are housed in one 
of the corresponding openings (22) in the 
limbs of the "U" with a sliding fit. 

6. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the 
locking means comprise a tube (40) which is 
slidably mounted around the body (1) of the 
instrument and of which one forward bearing 
extremity (42) has internally an at least partly 
tapering region (44) which can be made to fit 
against corresponding tapering regions (46, 48) 
provided in the rear parts of the fixed (2) and 
moving (4) jaws respectively. 

7. An instrument according to claim 6, charac- 
terised in that the locking tube (40) has internal 
threads (50) which can engage with externally 
threaded sections (52, 54) provided over at 
least part of the external perimeter of the body 

(1) of the instrument. 

8. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the 
body (1) of the instrument and the fixed (2) 
and moving (4) jaws have an at least partly 
circular perimeter associated with two longitu- 
dinal flats (56, 58). 

9. An instrument according to claim 8, charac- 
terised in that the body (1) has external dia- 
metral dimensions in the vicinity of its circular 
regions (57, 59) which are smaller than those 
of the circular regions (61, 63) of the pincer 
formed by the closed jaws (2, 4) to permit the 
passage of a locking tube (40) between the 
body (1) of the instrument and a guide tube or 
trocar (70). 

10. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the 
fixed jaw (2) is of one piece with the body (1) 
of the instrument. 

11. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the 
body (1 ) of the instrument and the fixed jaw (2) 
are formed of two parts (P1 , P2) assembled in 
line with each other. 

12. An instrument according to claim 11, charac- 
terised in that the two pieces (P1 , P2) forming 
the body of the instrument and the fixed jaw 

(2) are firmly secured alongside each other at 
least as a result of their engaging with the "IT 
mounting the rear part of the moving jaw (4). 
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13. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the 
body (1) of the instrument and the fixed jaw (2) 
include a first longitudinal opening (30, 34), 
which is preferably rectangular, in which a tool 5 
(32), of which one end (33) projects from the 
rear extremity of the said body (1), can slide, 
while the other extremity bears a cam (36) for 
releasing staples. 

10 

14. An instrument according to claim 13, charac- 
terised in that the aforesaid opening (30, 34) is 
also formed by a channel (38) provided in the 
fixed jaw (2) and is capable of receiving a 
rechargeable magazine of staples. 15 

15. An instrument according to claim 14, charac- 
terised in that the channel (38) opens into a 
stapling zone opposite a plate (84) on the 
moving jaw (4) which is designed to close the 20 
staples. 

16. An instrument according to one of the fore- 
going claims, characterised in that the body (1 ) 

of the instrument and the fixed jaw (2) incor- 25 
porate at least one longitudinal guide groove 
(60) which is used to hold a knife (62), this 
groove (60) being located on at least one lat- 
eral side (56, 58) of the body (1) - fixed jaw (2) 
assembly. 30 

17. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that one of 
the jaws, preferably the fixed jaw (2), incor- 
porates at least two spurs (76, 78) between 35 
which the tissues of the organ (G) which is to 

be cut are held. 

18. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the aq 
moving jaw (4) preferably incorporates a stop 

(90) which can be used to determine the dis- 
tance over which tissues are pinched between 
the two jaws. 

45 

19. An instrument according to any one of the 
foregoing claims, characterised in that the rear 
extremity of the body of the instrument incor- 
porates two removable knurled sections (73, 

74) by which the instrument may be held to- 50 
gether and by which it may be dismantled by 
sliding backwards the locking tube (10) over 
the said body (1), 

PatentansprUche 55 

1. Chirurgisches Instrument zum Eintreiben von 
Befestigungselementen in das Gewebe eines 
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Korpers, umfassend: 

(a) einen langgestreckten Korper (1) mit ei- 
nem distalen Ende, das einen Teil eines 
Endoskopkorpers begrenzt, der eine erste, 
langgestreckte, feste Backe (2) umfaGt und 
mindestens zwei Reihen chirurgischer 
Klammern in LSngsrichtung am KCrper ent- 
lang aufweist, und mit einem proximalen 
Ende, das einen Teil eines vom Chirurgen 
zu bedienenden BetatigungskSrpers be- 
grenzt; 

(b) eine zweite langgestreckte Backe (4), 
die fCJr eine Kippbewegung urn einen Dreh- 
zapfen am proximalen Ende der Backe am 
besagten Korper angebracht ist, wobei die 
Langen der besagten Backen, der ersten 
und der zweiten, Qbereinander und mit der 
Lsmgsrichtung des K6rpers ausgerichtet 
sind und die Kippbewegung zwischen einer 
Offenstellung, in der das distale Ende der 
besagten zweiten Backe vom distalen Ende 
der ersten Backe abgespreizt ist, und einer 
Schlieflstellung, in der die besagte zweite 
Backe gegen die besagte feste Backe ge- 
schlossen und dabei mit der letzteren aus- 
gerichtet ist; und 

(c) Betatigungsmittel fur die BetMtigung der 
besagten Backen und der besagten Klam- 
mern am distalen Ende des Korpers, die 
sich durch die Lange des besagten Korpers 
vom proximalen Ende bis zum distalen 
Ende des Korpers erstrecken, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die besagten BetSti- 
gungsmittel umfassen: 

(i) erste Betatigungsmittel mit einem er- 
sten langgestreckten Betatigungselement 
(6), das sich vom Bedienungsteil des 
Korpers aus erstreckt und zwischen einer 
ersten Stellung und einer zweiten Stel- 
lung bewegbar ist, urn die gekippte Stel- 
lung der besagten zweiten Backe relativ 
zu der besagten ersten, festen Backe zu 
steuern; 

(ii) und dadurch, daB die besagten ersten 
BetMtigungsmittel auBerdem ein rohren- 
fdrmiges Sperrorgan (40) umfassen, das 
von der distalen Seite aus einer L<3se- 
stellung, welche die Kippbewegung der 
besagten zweiten Backe in deren Offen- 
stellung gestattet, in eine Sperrstellung 
bewegbar ist, in der es gegen die besag- 
te zweite Backe (4) drUckt, wobei es eine 
Kippbewegung der besagten zweiten 
Backe aus ihrer Schlieflstellung in ihre 
offenstellung verhindert; 

(iii) und daB es zweite Betatigungsmittel 
mit einem zweiten langgestreckten Beta- 
tigungselement (32) umfaBt, das sich 
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durch die besagten Sperrmittel (40) er- 
streckt und nach Blockierung der zweiten 
Backe derart in Langsrichtung bewegbar 
ist, daB es die beiden besagten Reihen 
chirurgischer Klammem am Gewebe des 
Korpers anbringt, das zwischen den be- 
sagten Backen festgehalten wird. 

2. Instrument nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die bewegliche Backe (4) die 
Form eines gekrUmmten Hebels hat, dessen 
einer Arm (8) die eigentliche Backe bildet, 
wShrend der andere Arm (10) vorzugsweise an 
der Verbindungsstelle zwischen der festen 
Backe (2) und dem Vorderende des Korpers 
(1) des Instruments angelenkt ist. 

3. Instrument nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das BetStigungsmittel (6) der be- 
weglichen Backe (4) aus einer starren Stange 
besteht, die an dieser Backe (4) nahe der 
Verbindungsstelle zwischen den beiden er- 
wahnten Armen (8, 10) angekuppelt ist, wobei 
sich diese Stange (14) im Inneren des Korpers 
(1) des Instruments befindet, in dem sie sich 
verschieben kann. 

4. Instrument nach einem der AnsprUche 1 bis 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB der hintere Teil 
der beweglichen Backe (4) mindestens teilwei- 
se die Form eines umgekehrten "U" hat, das 
auf dem hinteren Teil der festen Backe (2) sitzt 
und dessen beide Arme (10a, 10b) je eine 
seitliche Offnung (22) aufweisen, die einen mit 
der festen Backe (2) fest verbundenen Dreh- 
zapfen (24) aufnimmt. 

5. Instrument nach Anspruch 4, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die beiden Drehzapfen (24) aus 
Schrauben bestehen, deren Kopf (26) in einer 
der entsprechenden Offnungen (22) der Arme 
des "IT mit Gleitsitz ruht. 

6. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprOche, dadurch gekennzeichnet, 
daB die Verriegelungsmittel aus einem Rohr 
(40) bestehen, das urn den KSrper (1) des 
Instruments verschiebbar angebracht ist und 
dessen vorderes Druckende (42) innen einen 
mindestens teilweise kegelstumpfformigen Be- 
reich (44) aufweist, der in der Lage ist, sich an 
entsprechenden kegelstumpfformigen Berei- 
chen (46, 48) auszurichten, die am hinteren 
Teil der festen (2) bzw. beweglichen Backe (4) 
ausgebildet sind. 

7. Instrument nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das Verriegelungsrohr (40) In- 



nengewinde (50) aufweist, die in der Lage sind, 
in Abschnitte mit AuBengewinde (52, 54) ein- 
zugreifen, die mindestens teilweise auf dem 
SuBeren Umfang des Korpers (1) des Instru- 
5 ments ausgebildet sind. 

8. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprOche, dadurch gekennzeichnet, 
daB der Korper (1) des Instruments und die 
70 feste (2) und die bewegliche Backe (4) eine 

teilweise kreisfSrmige Umfangslinie aufweisen, 
die mit zwei Abflachungen (56, 58) in LSngs- 
richtung verbunden ist. 

is 9. Instrument nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Korper (1) des Instruments 
in Hone dieser kreisformigen Bereiche (57, 59) 
auBere Durchmesser aufweist, die kleiner sind, 
a!s diejenigen der kreisformigen Bereiche (61 , 

20 63) der Zange, die durch die Backen (2, 4) 

gemeinsam gebildet wird, urn den Durchtritt 
des Verriegelungsrohrs (40) zwischen dem 
Korper (1) des Instruments und einem FUh- 
rungs- oder Trokarrohr (70) zu ermoglichen. 

25 

10. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprUche, dadurch gekennzeichnet, 
daB die feste Backe (2) an den Korper (1) des 
Instruments angeformt ist. 

30 

11. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprUche, dadurch gekennzeichnet, 
daB der Korper (1) des Instruments und die 
feste Backe (2) aus zwei in ihrer LSngsrichtung 

35 zusammengesetzten Teilen (P1, P2) bestehen. 

12. Instrument nach Anspruch 11, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die beiden den Korper des 
Instruments und die feste Backe (2) bildenden 

40 Teile (P1 , P2) mindestens dadurch fest anein- 

andergefugt gehalten werden, daB sie in das 
"U" zur Montage des hinteren Teils der be- 
_ _ weglichen Backe (4) eingefugt sind. 

45 13. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprOche, dadurch gekennzeichnet, 
daB der Kdrper (1) des Instruments und die 
feste Backe (2) eine erste, vorzugsweise recht- 
eckige Offnung in Langsrichtung (30, 34) auf- 

50 weisen, In der sich ein Werkzeug (32) ver- 

schieben kann, dessen eines Ende (33) am 
hinteren Ende des besagten Korpers (1) aus- 
tritt, wShrend das andere Ende einen Nocken 
(36) zum Auslflsen der Klammern trSgt. 

55 

14. Instrument nach Anspruch 13, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB die vorgenannte Offnung 
(30, 34) auBerdem eine Rinne (38) umfafit, die 
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in der festen Backe (2) ausgebildet und in der 
Lage ist, ein bestdckbares Klammermagazin 
aufzunehmen. 

15. Instrument nach Anspruch 14, dadurch ge- 5 
kennzeichnet, daB die Rinne (38) in einen 
Klammerbereich mUndet, der einer Platte (84) 

der beweglichen Backe (4) gegenUberliegt, die 
zum SchlieBen der Klammern bestimmt ist. 

10 

16. Instrument nach einem der vorangehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, daB der 
Kttrper (1) des Instruments und die teste Bak- 
ke (2) mindestens eine FOhrungsnut in LMngs- 
richtung (60) aufweisen, die dazu dient, ein 75 
Messer (62) zu halten, wobei diese Nut (60) in 
mindestens einer Seitenflache (56, 58) der Ein- 

heit Korper (1) - teste Backe (2) ausgebildet 
ist. 

20 

17. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden AnsprQche, dadurch gekennzeichnet, 
daB eine der Backen, vorzugsweise die teste 
Backe (2), mindestens zwei VorsprUnge (76, 

78) aufweist, zwischen denen das zu schnei- 25 
dende Gewebe des Organs (G) aufgenommen 
wird. 

18. Instrument nach einem beliebigen der vorange- 
henden Anspruche, dadurch gekennzeichnet, 30 
daB die bewegliche Backe (4) vorzugsweise 
einen Anschlag (90) aufweist, der es gestattet, 

den Abstand festzulegen, in dem Gewebe zwi- 
schen den beiden Backen gefaBt wird. 

35 

19. Instrument nach einem beleibigen der vorange- 
henden AnsprOche, dadurch gekennzeichnet, 
daB das hintere Ende des KSrpers des Instru- 
ments zwei demontierbare, gerMndelte Ab- 
schnitte (73, 74) aufweist, die das Halten des 40 
Instruments, sowie die Demontage durch Ver- 
schieben des Verriegelungsrohrs (40) auf dem 
besagten Korper (1) nach hinten ermoglichen. 
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